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I. ESTRATEGIA PROGRAMATICA INSTITUCIONAL

La Seguridad Social tiene por finalidad garantizar el derecho a la salud, la asistencia médica, la protección de los medios de subsistencia y los servicios necesarios para el bienestar individual y colectivo, así como el otorgamiento de una pensión que, en su caso y previo cumplimiento de los requisitos legales, será garantizada a los trabajadores y sus beneficiarios.

Atendiendo el contenido del Plan Nacional de Desarrollo 1995-2000, el Instituto Mexicano del Seguro Social desplegó en 1998 su misión mediante diversas estrategias y acciones que aprovechan las experiencias de los años recientes, fortaleciendo la capacidad de respuesta del Instituto y promoviendo el potencial de las organizaciones sociales y ciudadanas. La política de desarrollo social, encaminada a mejorar el bienestar de cada individuo, se fortalece con el resto de los esfuerzos gubernamentales, privados y sociales en la búsqueda del mejoramiento de las condiciones de vida de toda la nación, mediante cinco estrategias: ampliar la cobertura y mejorar la calidad de los servicios básicos; armonizar el crecimiento y la distribución territorial de la población; promover el desarrollo equilibrado de las regiones; privilegiar la atención a los grupos y las zonas con mayor desventaja económica y social y construir  una política integral de desarrollo social orientada por los principios del nuevo federalismo.

Para ello, durante 1998 los objetivos del IMSS se orientaron a:

· Dirigir, coordinar, planear, programar y controlar los recursos humanos, financieros y materiales para la prestación de los servicios generales, contractuales, racionalización de estructuras orgánicas y adecuación de los manuales de procedimientos que apoyan la desconcentración administrativa.

· Contribuir a limitar los daños a la salud, disminuir la mortalidad de la población usuaria de atención médica, a través de  acciones de prevención secundaria y terciaria, a la disminución de los índices de morbi-mortalidad, complicaciones, invalidez y demanda de atención especializada de las enfermedades transmisibles y no transmisibles, a través de la vigilancia y control epidemiológico, la prevención y protección específica, el fomento y educación para la salud, detección, referencia y atención médica oportuna.

· Planear, organizar y controlar los servicios de atención a la salud para la protección anticonceptiva de alta continuidad y la vigilancia de la salud materno infantil, con el propósito de contribuir a mejorar el nivel de salud y bienestar de la población.

· Mantener en operación la capacidad instalada, suministrar los fluidos y energéticos requeridos y controlar los ambientes físicos en forma continua, confiable, segura y económica para la prestación de los servicios institucionales y llevar a cabo, con el óptimo de calidad, tiempo y costo que se requiere en la construcción de los edificios para la salud.

· Propiciar la atención a la salud de los derechohabientes mediante la formación y la actualización del personal profesional y técnico, así como contribuir a un mejor desarrollo de las tareas institucionales a través de la generación del conocimiento científico.

· Otorgar prestaciones económicas a la población en tiempo y forma y contribuir al bienestar de los trabajadores y sus familias y a la protección de sus medios de subsistencia, así como a la productividad de las empresas a través de la prevención de riesgos de trabajo.

Líneas de acción
· Reafirmar los Principios Esenciales de la Seguridad Social mediante la instrumentación gradual del Manual de Organización del Instituto Mexicano del Seguro Social, en el que se define la estructura orgánica-funcional que respalda los principios fundamentales de regionalización, desconcentración y administración de procesos.

· Reforzar las acciones para el control de las enfermedades prevenibles por vacunación, detección y control de enfermedades transmisibles y crónico-degenerativas, conforme a las directrices establecidas por el Sector Salud.

· Incrementar la cobertura de protección anticonceptiva del posparto y complicaciones de aborto, utilizando los métodos más eficaces, con mayores tasas de continuidad y menores efectos indeseables e impulsar las acciones de atención infantil, a efecto de que la población identifique los factores de riesgo y la prevención de daños a la salud en los recién nacidos, niños de 1 a 4 años y mujeres, durante el embarazo, parto y puerperio.

· Robustecer las acciones de capacitación a la población en materia de salud, con el propósito de lograr su participación activa y consciente en el desarrollo de valores, hábitos y conductas que propicien el autocuidado de su salud.

· Certificar los hospitales del ámbito institucional con servicios de obstetricia como hospitales Amigos del Niño y de la Madre, para promover la salud del núcleo materno infantil mediante acciones de lactancia materna exclusiva.

· Abatir el diferimiento de la consulta especializada a través de acciones como las de disminución del índice de subsecuencia y distribución equilibrada de los recursos humanos, físicos y tecnológicos existentes por turno y jornada, para garantizar la atención oportuna, eficaz y eficiente en los servicios de hospitalización general y especializada.

· Otorgar atención de medicina de rehabilitación en el paciente ambulatorio y hospitalizado en el segundo y tercer nivel de atención.

· Racionalizar el uso de la capacidad instalada en las unidades de servicio, implantando una adecuada jerarquización de los procesos de construcción, ampliación y remodelación de obras, así como de conservación y mantenimiento de los inmuebles, para solventar el crecimiento de la demanda             de servicios en espacios estratégicos.

· Difundir entre el personal del IMSS los perfiles educativos y curriculares para participar en los cursos de especialización de médicos becados y becarios, formación de profesores e investigadores, cursos de enfermería y técnicos del área de la salud e impulsar el desarrollo de la investigación científica en el campo de la salud, para vincular áreas básicas con las áreas clínicas, epidemiológicas y biomédicas, a fin de afrontar los problemas de salud que presenta la población derechohabiente.

· Controlar y evaluar los mecanismos de organización y gestión necesarios para otorgar las prestaciones económicas en forma oportuna y eficaz a la población derechohabiente, de acuerdo a los lineamientos que establece la nueva ley del Seguro Social y sus reglamentos correspondientes.

· Impulsar el Programa Estratégico de Salud en el Trabajo, mediante el cual se brindan servicios multidisciplinarios en materia de promoción de la salud en el trabajo, prevención de accidentes y enfermedades de trabajo, higiene industrial y protección al ambiente, así como servicios médicos especializados para afrontar los daños a la salud provocados por riesgos de trabajo e invalidez.

· Coadyuvar de manera efectiva a proteger el poder adquisitivo de la población en general, reubicando las tiendas IMSS-SNTSS con instalaciones reducidas y de baja operación en zonas estratégicas, dotándolas de infraestructuras funcionales y modernas; y proporcionar los servicios funerarios a precios más bajos del mercado mediante el impulso al programa de Previsión Funeraria, que se constituye en un mecanismo de apoyo fundamental a la economía familiar, principalmente para los grupos de recursos modestos.

· Impulsar las acciones de coordinación y concertación con los sectores social y privado respectivamente, a efecto de ampliar la cobertura del servicio de guarderías a través del esquema participativo; y proporcionar servicios de recreación y esparcimiento a la población trabajadora del país y sus familiares, diseñando paquetes turísticos atractivos y de bajo costo, aprovechando los servicios que ofrecen los centros vacacionales del Instituto.

II. PRINCIPALES RESULTADOS

La Seguridad Social es uno de los mejores medios para llevar a cabo los objetivos de política social y económica del Gobierno de la República para satisfacer las legítimas demandas y aspiraciones de la población.  En consecuencia, el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) es y ha sido un instrumento redistribuidor del ingreso, expresión de solidaridad social y baluarte auténtico de la equidad y la estabilidad de nuestro país.

Los principales resultados alcanzados por el Instituto para cumplir con su papel durante 1998 son los siguientes:

En el IMSS, la autonomía de gestión de las unidades médicas ha sido uno de los objetivos de la reorganización administrativa y de la modernización iniciada a partir de 1995.

Dentro del Programa de Reorganización Administrativa autorizado, se fortaleció el Programa de Desconcentración de Facultades y Procesos, los cuales prevén la reasignación de funciones y recursos que provengan de los niveles central, regional y delegacional y permiten a las unidades médicas enlazar adecuadamente la toma de decisiones.

Además, con la finalidad de dar cumplimiento a las disposiciones de los artículos 31 y 37 de la Ley Orgánica de la Administración Pública Federal, se desarrollaron los trabajos para el registro de la estructura orgánica básica, no básica, regional y delegacional del IMSS ante las Secretarías de Hacienda y Crédito Público (SHCP) y la de Contraloría y Desarrollo Administrativo (SECODAM). En consecuencia, el Reglamento de Organización Interna del Instituto fue publicado en el Diario Oficial de la Federación el 11 de noviembre de 1998, existiendo una congruencia entre la estructura orgánica autorizada, las denominaciones de las áreas registradas y las atribuciones que para tal efecto son determinadas en el Reglamento.

En 1998 el Instituto elaboró el Programa de Fortalecimiento Financiero 1998-2000 dándole mayor fortaleza y capacidad de enfrentar las épocas futuras asegurando con ello sus labores fundamentales y los derechos de los trabajadores a la Seguridad Social, para lo cual se formuló un Convenio de Fortalecimiento Financiero, en el seno de la Comisión Intersecretarial de Gasto Financiamiento entre la SHCP y la SECODAM.

Los logros de dicho programa están enfocados a la calidad y la cobertura de los servicios cuyos resultados van encaminados al establecimiento de políticas y compromisos detallados sobre la creación de reservas por cada ramo de seguro. Administrativamente, permitirá afrontar los posibles eventos adversos, tales como fenómenos naturales, o crisis recurrentes de la economía; y a la utilización de las reservas con un costo financiero, por plazos máximos de 90 días y autorizadas por el Consejo Técnico como lo dispone la nueva Ley del Seguro Social.

El Convenio, representa un avance en el logro de una gestión transparente y comprometida con los sectores aportantes, planteando la creación de un mecanismo para el manejo de los recursos financieros institucionales, mismos que estarán bajo el mando directo del H. Consejo Técnico del Instituto. Asimismo, se establecen las bases para hacer efectiva la planeación de mediano y largo plazo, ya que el excedente que debe de obtener el IMSS estará fijado por dicho Convenio.

Por otra parte, la Dirección de Prestaciones Médicas puso en operación el Modelo Institucional de Atención Integral a la Salud, su estructura incluye nuevas formas de prestación de los servicios en materia de salud comunitaria, salud reproductiva, materno infantil y planificación familiar, así como salud en el trabajo, atención médica curativa y rehabilitatoria en los tres niveles de atención y educación e investigación médica, el cual cumple con las políticas nacionales contenidas en el Plan Nacional de Desarrollo 1995-2000, relativas a la desconcentración de facultades y la autonomía de gestión, que el IMSS cumple a través del establecimiento de 139 Areas de Gestión Médica.

Durante 1998, en congruencia con los lineamientos del Programa de Modernización de la Administración Pública 1995-2000 (PROMAP), y con base en la autorización de la Comisión Ejecutiva, se llevó a cabo la implantación de la metodología para la evaluación de avances y resultados de este programa, en el que participaron las dependencias normativas que desarrollan acciones relativas a los Subprogramas de Participación y Atención Ciudadana, Descentralización y/o Desconcentración Administrativa y Medición y Evaluación de la Gestión.

De acuerdo al calendario de actividades establecido por la SECODAM, durante el primer semestre de 1998, se reportaron 89 proyectos de acciones vinculadas al PROMAP, obteniéndose un avance del 82.0 por ciento. Para el segundo semestre se reportaron 88 proyectos; la medición de avances reportada a la SECODAM ascendió al 90.0 por ciento.

Quedó formalmente desconcentrada la evaluación de la calidad de la atención médica a los ámbitos regionales y delegacionales en 1997, fortalecida a partir de 1998 con el uso sistemático de los indicadores de los programas básicos, que incluye el de mejora continua en todas las unidades médicas del sistema, instituyendo para este fin en todas las unidades médicas el “Comité de Evaluación de la Calidad de la Atención Médica”, que es un órgano colegiado, multidisciplinario integrado por personal directivo médico, cuya responsabilidad es analizar y evaluar los resultados de las acciones y procedimientos de los procesos de la atención médica integral en la unidad. Destaca la creación de la Dirección de Organización y Calidad como área responsable.

Se reorientaron los procesos de la Capacitación en el Puesto, en la que se impartieron 13 774 cursos dirigidos a 181 712 participantes con una orientación prioritaria a los servicios sustantivos de la Institución, Capacitación para Directivos, se redefinió la estructura del Programa de Desarrollo Directivo y en materia de Habilitación y Actualización de Instructores. Por otra parte se armonizó el contenido del Diplomado de Desarrollo Directivo concertado con instituciones educativas a fin de complementar los requerimientos institucionales.

En 1998 se impartieron 110 cursos dirigidos a 2 588 directivos y 2 948 funcionarios participaron en 121 Diplomados.

Por otra parte, en 1996 se inició el más importante período de crecimiento en la afiliación al IMSS, por  motivo de expansión de la economía nacional y las facilidades y beneficios que ofrece la nueva Ley del Seguro Social. Con esto, para 1998 el total de asegurados se incrementó en 7.1 por ciento y sus familiares en 6.3 por ciento, con relación a los registrados en el IMSS al 31 de diciembre de 1997; mientras que los pensionados y sus familiares aumentaron en 3.2 por ciento, como resultado del crecimiento natural de estos dos grupos de la población.

Dado este importante crecimiento, la población derechohabiente pasó de 39 461 964 en 1997 a la cifra de 41 941 674 en el presente año, lo que significa un incremento de 6.3 por ciento.

Al finalizar 1998, el IMSS está presente en 1 551 municipios con servicios de atención médica, los que representan el 63.7 por ciento de los municipios del territorio nacional. Se estima que al finalizar 1998 se encuentran afiliados en todo el país 1 365 941 trabajadores eventuales (49.1 por ciento más que en 1997), de los cuales 537 391 son asalariados de la industria de la construcción, 632 628 temporales dedicados a otras actividades y 195 922 trabajadores estacionales del campo.

Durante 1998, el total de asegurados permanentes fue de 12 245 242, que representa un incremento de 447 504 afiliados en relación a 1997.

Con la entrada en vigor de la Nueva Ley del Seguro Social, se implantó el Seguro de Salud para la Familia, dicho seguro hace posible que los trabajadores independientes; es decir, que no tienen una relación laboral formal, puedan acceder a los beneficios de enfermedades y maternidad que brinda el Seguro Social. Al concluir el año de 1998, a través de este seguro, 181 567 núcleos familiares cuentan ya con este nuevo esquema de aseguramiento, mismo que a su vez protege a una población derechohabiente aproximadamente de 541 mil personas, incluyendo a los titulares. La meta planteada para 1998 fue de 130 410 inscripciones de este seguro, superada en 45.0 por ciento. En 1997 el número de núcleos familiares fue de 20 171, incrementándose favorablemente en un 800.0 por ciento en 1998.

Por otro lado, con el propósito de mantener protegidos con los beneficios de la seguridad social y con todas las prestaciones previstas en la Ley del Seguro Social, el IMSS celebró convenios con diferentes grupos de trabajadores, tales como:

Con los productores de Caña de Azúcar, afiliando a 85 mil trabajadores eventuales, trabajadores productores del tabaco, que mantiene protegidos a 10 mil productores junto con sus familias; convenios de incorporación voluntaria en el régimen obligatorio de varios grupos independientes, destacando entre ellos, la Sociedad de Autores y Compositores de Música; en el ámbito rural, se celebraron convenios con la Secretaría de Agricultura, Ganadería y Desarrollo Social, también se celebraron cinco convenios de regularización con Empresas Mineras del Grupo Industrial Peñoles, establecidas en diferentes entidades federativas.

Las cuotas y aportaciones tripartitas para 1998 ascendieron a 125 112.5 millones de pesos, que representan 36.5 por ciento más respecto al año anterior (91 642.8 millones de pesos), de los cuales el sector empresarial participó con el 54.1 por ciento (67 712.2 millones de pesos) cuando en 1997 fue del 62.0 por ciento; el sector laboral con el 10.5 por ciento (13 067.8 millones de pesos) mientras que en el año anterior fue de 14.9 por ciento y el Gobierno Federal con el 35.4 por ciento (44 332.5 millones de pesos), que significó en 1997 el 23.1 por ciento.

La reforma a la Ley del Seguro Social permite ampliar la cobertura de los servicios de salud, disminuyendo las contribuciones de los patrones y de los trabajadores para impulsar el empleo y el crecimiento de los salarios. Esto refleja la participación más solidaria del Estado, para fortalecer el carácter público de la seguridad social.

La reestructuración del esquema de financiamiento de cada uno de los diferentes ramos de seguro, registró la siguiente distribución: del total de las contribuciones (125 112.5 millones de pesos) al financiamiento de la seguridad social para 1998, el Instituto destinó el 44.6 por ciento al Seguro de Enfermedades y Maternidad (EyM), el 22.8 por ciento al Seguro de Retiro, Cesantía y Vejez (RCV), el 17.1 por ciento a los Seguros de Invalidez y Vida (IV), Riesgos de Trabajo (RT) y Guarderías y Prestaciones Sociales (GyPS); y el 15.5 por ciento restante a las Pensiones en Curso de Pago.

Por lo que respecta a las Pensiones en Curso de Pago, el Gobierno Federal las cubrió con 9 066.9 millones de pesos en 1997 y 19 515.9 millones de pesos en 1998.

Las aportaciones a las Afores por el Seguro de RCV ascendieron a 20 183.9 millones de pesos en 1997 y 28 480.9 en 1998; el sector patronal participó con el 69.3 por ciento en el primer año y 62.3 por ciento en el segundo; el sector obrero con el 14.9 y el 13.4 por ciento, respectivamente y el Gobierno Federal con el 15.8 y 24.3 por ciento, respectivamente.

La nueva Ley del Seguro Social para el Gobierno Federal significó en 1998 un costo de 44 332.5 millones de pesos, 109.5 por ciento superior a lo que devengó en 1997, de los cuales el 44.0 por ciento lo destinó al pago de Pensiones en Curso de Pago, el 39.3 por ciento al Seguro de EyM; el 15.6 por ciento al Seguro de RCV (6 158.6 millones de pesos por concepto de Cuota Social y 761.3 como parte de la contribución tripartita a dicho seguro) y 1.1 por ciento al Seguro de IV.

Durante 1998, se aplicaron 32 213 766 dosis de productos biológicos a la población menor de 5 años del país, 7 054 180 dosis más que las registradas en 1997; es importante señalar que desde 1996 a la fecha no se han registrado casos de poliomielitis ni de difteria, los casos de morbilidad de la tosferina descendieron a 68.5 por ciento y el tétanos en 50.0 por ciento con respecto al año anterior.

Se tuvo especial atención en los 116 casos de parálisis flácida aguda reportados en 1998 y de los casos de enfermedades febril exantemática notificados a través del análisis y seguimiento.

Durante 1998 sólo se confirmaron 18 casos de cólera por laboratorio, mientras que en 1997 se notificaron 877 casos, es importante señalar que en el IMSS no se reportaron defunciones por esta causa.

De los padecimientos transmitidos por vector se registraron 10 174 casos de dengue clásico y 120 del hemorrágico, lo que significa una disminución del 54.7 y 68.3 por ciento respectivamente, en relación a 1997 en el que se reportaron 22 478 casos del clásico y 378 del hemorrágico.

Se encuentran incorporadas 2 919 escuelas ubicadas en las Areas Geoestadísticas Básicas (AGEB) dentro del Paquete Básico de Salud Escolar, que son responsabilidad del IMSS. Se practicaron evaluaciones médicas a 243 mil alumnos, se remitieron a las unidades de medicina familiar para su atención a 24 532 alumnos y a otras instituciones de salud a 12 241; se proporcionaron 980 424 sesiones se educación para la salud, así como 1 556 cursos solicitados por los padres de familia dentro de los planteles educativos.

Durante 1998, se otorgaron 69 350 461 consultas externas generales, lo que representa 0.8 por ciento más con relación a 1997, como resultado de los programas preventivos dirigidos a poblaciones específicas como: mujeres en edad fértil, niños de 1 a 5 años, adolescentes y al adulto mayor, entre otros.

El Programa Institucional de Cirugía Laparoscópica se consolidó en todos los aspectos, la infraestructura se fortaleció al incorporar los recursos tecnológicos necesarios a dos hospitales de gineco-obstetricia con lo que se logró una cobertura del 100.0 por ciento, tanto en cirugía general como en ginecología.

En el proceso de consulta externa especializada se obtuvo una cifra total de 15 169 217 consultas, superior en 1.9 por ciento con relación a 1997.

Los servicios de atención hospitalaria en 1998 registraron 1 834 794 egresos, con una disminución del 3.0 por ciento en relación al año anterior.

Otras de las acciones que se llevaron a cabo, fue la puesta en operación de 143 equipos de hemodiálisis y 259 de ciclodiálisis, como parte de un contrato de servicios integrales. Se realizaron las gestiones para la incorporación de 130 equipos adicionales de hemodiálisis. El 100.0 por ciento de los pacientes en tratamiento con diálisis peritoneal continua ambulatoria, ya tiene instalado el sistema de desconexión avanzada y reciben los insumos en su domicilio. Los trasplantes de órganos sólidos se iniciaron en el Instituto en 1963 y el trasplante de corazón en 1998.

Al término de 1998 se otorgaron 4 514 860 consultas de vigilancia prenatal, lo que significó 99 082 atenciones más que las registradas en 1997 (4 415 778), cifra que representa un incremento del 2.2 por ciento en esta clase de atenciones.

Durante 1998 se otorgaron a niños menores de 5 años 4 769 005 consultas que representan el 1.0 por ciento más que las otorgadas en 1997 que fueron de 4 722 896.

En 1997 se concluyó la certificación de los Hospitales Amigo del Niño y de la Madre y se inició la recertificación de los mismos. Durante 1998 se recertificaron 9 hospitales y se inició la certificación de las 6 primeras Unidades Amigas de la Familia, cubriendo la meta al 100.0 por ciento.

El Programa Coordinado de Atención al Adolescente está abierto a toda la población que lo solicite, de tal forma que el IMSS comparte con todas las organizaciones del país la responsabilidad de atender a la cuarta parte de la población, ya que la población de adolescentes comprendida entre los 10 y 19 años de edad, equivale al 24.4 por ciento de sus habitantes; este programa se impulsó a través de las actividades de fomento a la salud reproductiva, reportándose en 1997 un total de 94 069 pláticas con la asistencia de 346 708 personas. En 1998 se alcanzó la cifra de 98 559 pláticas con 468 793 adolescentes, lo que representa un incremento del 4.8 y 35.2 por ciento, respectivamente.

La tasa de incidencia por SIDA continúa con su tendencia ascendente, en 1997 se reportaron 2 877 casos y en 1998, 2 982, por lo que se continúa con el control de hemoderivados; esto ha permitido una reducción de casos asociados a transmisión sanguínea, por lo que el mayor número de notificaciones se presentó por transmisión sexual.

El IMSS desplegó un dispositivo en todo el estado de Chiapas para la prevención y vigilancia epidemiológica de protección específica para evitar brotes epidémicos del cólera, dengue clásico, dengue hemorrágico y paludismo, con motivo de las lluvias torrenciales que provocaron la confluencia de dos tormentas tropicales, una en el Golfo de México y otra en el Océano Pacífico.

Para evitar dispendios y duplicidad de acciones, se determinó como universo de control por parte del Instituto los municipios de Motozintla y Mapastepec, desarrollándose durante el período comprendido del 8 de septiembre al 3 de octubre de 1998, las siguientes acciones:

Se otorgaron 50 677 consultas médicas, de las cuales 44 921 fueron consultas de medicina familiar, 4 277 de urgencias y 1 479 de especialidad. Los egresados de hospitalización fueron 1 169, se realizaron 711 cirugías, se atendieron 410 partos y se elaboraron 16 565 estudios de laboratorio y 3 033 estudios de radiología.

En cuanto a las actividades de saneamiento, se trabajó en 123 localidades de los municipios mencionados, se visitaron 25 932 viviendas y se protegieron a 62 879 habitantes.

Asimismo, se realizaron otras actividades relacionadas con la prevención, vigilancia y control epidemiológico, tales como: 11 095 casas abatizadas (aplicación de larvicida); 200 472 criaderos potenciales revisados; 181 798 criaderos tratados; 8 localidades nebulizadas; 2 647 hectáreas protegidas; 66 973 habitantes beneficiados y 9 362 sobres de rehidratación oral distribuidos. Lo anterior, determinó que no se presentaran casos confirmados de paludismo y dengue. Es importante resaltar que en la vigilancia epidemiológica activa de 2 504 casos de diarrea, no se encontraron casos del cólera.

Es importante mencionar que el IMSS hizo donativos por un importe de 44.3 millones de pesos en medicamentos y materiales de curación, mismos que fueron autorizados por la Comisión Intersecretarial del Gasto Financiamiento según acuerdos 98-XLVI-I y 98-XIII-5 SEGOB-FONDEN para realizar acciones de emergencia en Chiapas.

El IMSS ha desarrollado acciones orientadas a fortalecer la capacidad de investigación que permitan una mejor comprensión de los problemas nacionales, que contribuyan al progreso de la Ciencia Médica y ofrezcan opciones útiles y realistas para el avance de México. Al respecto, se editaron 1 015 publicaciones, de los 4 162 proyectos de investigación elaborados.

El programa de becas para médicos, dirigido a realizar estudios de doctorado o posdoctorado en el extranjero, permitió enviar a 10 de ellos durante 1997 y 1998; en este último año se contó con 659 alumnos de los cuales 400 fueron becados y 259 becarios.

Con base en la estrategia de descentralización de las actividades científicas y tecnológicas, se continuó con el Programa de Fortalecimiento de los Comités Locales de Investigación Científica y Tecnológica, habiéndose actualizado o fortalecido 309 de ellos en diferentes unidades médicas del Instituto.

Se desconcentró a las Direcciones Regionales el procedimiento para la adquisición de material de curación de alta especialidad, a través del esquema de abasto de tipo “inventario cero”, así como la contratación del servicio integral de diálisis peritoneal intermitente automatizada (ciclodiálisis) y se instrumentó el Subprograma de Fuentes Alternas de Equipamiento, con base en la propuesta de la Dirección de Prestaciones Médicas de contratar el servicio integral de paquetes de cirugía cardiovascular, consolas de contrapulsación, unidades de electrocirugía, bombas de infusión y dosimetría personal.

En materia de infraestructura en unidades médicas, en 1998 se concluyeron 22 acciones de construcción en Unidades de Medicina Familiar (U.M.F.), de las cuales 15 son nuevas y siete corresponden a ampliaciones y/o remodelaciones, generando un incremento patrimonial de 77 consultorios de medicina familiar, 17 peines de laboratorio, 13 salas de rayos “X” y 13 áreas de urgencias. Entre las unidades construidas destacan la U.M.F. de siete consultorios de medicina familiar en Hermosillo, Son. y la U.M.F. de siete consultorios de medicina familiar en Ankimpech, Camp.

También se terminó la construcción de 14 obras en unidades de segundo nivel de atención, dos nuevas (Hospital General de Zona “Ciudad Azteca”, Edo. de México y Hospital General Regional de Orizaba, Veracruz) y 12 ampliaciones y/o remodelaciones, generando un incremento patrimonial de 15 consultorios de especialidades, 144 camas y 8 peines de laboratorio; así como una acción de obra en el Centro Médico Nacional Siglo XXI.

En el rubro de conservación, cabe destacar que al cierre del ejercicio de 1998, se tuvo un presupuesto ejercido de 1 130 997.1 miles de pesos, que representó un ligero sobreejercicio del 2.8 por ciento contra el presupuesto autorizado original, lo que permitió continuar trabajando en el otorgamiento de los servicios de conservación y mantenimiento, así como en el suministro de los fluidos y energéticos y en el control de ambientes físicos de las 2 047 Unidades de Servicio del Ramo de Seguro Invalidez y Vida y de las 589 del Ramo de Seguro Guarderías y Prestaciones Sociales del Instituto, estableciendo así las condiciones de continuidad, confiabilidad, seguridad y economía que permitieron otorgar a la población una atención con calidad y eficiencia en instalaciones dignas, con lo que se evitó paralizar los servicios por deficiencias en el funcionamiento de la infraestructura y de los equipos.

En el rubro de adquisiciones para equipamiento de obras nuevas se contó con una inversión de 202.4 millones de pesos. Se adquirieron 37 129 bienes, atendiéndose con esto el equipamiento de 66 obras, así como el finiquito de otras 29, destacando en este año la implantación del programa de las unidades de atención medica ambulatoria, mismas que atienden los servicios médicos que por sus características son de pronta recuperación, permitiendo la desimpactación de los servicios en los hospitales generales de zona.

Se adquirieron 24 431 bienes a fin de apoyar la infraestructura médica en sus tres niveles de atención, sobresaliendo por su tecnología e inversión, equipos tales como: central de monitoreo, ventiladores volumétricos avanzados, equipos de anestesia de alta tecnología, videobroncoscopio e incubadora de cuidados intensivos, destinados a los hospitales que conforman el Centro Médico Nacional “La Raza”, así como también se inició la primera etapa de modernización de las áreas de imagenología.

También se adquirieron equipos para las especialidades de oncología, ginecología, urgencias, consulta externa de especialidades, radiodiagnóstico, cirugía, endoscopía, patología, laboratorio y pediatría entre otros, siendo de particular importancia los equipos de litotripsia extracorpórea estándar, audiómetros, módulos de electrocirugía endoscópica, equipos de braquiterapia, bombas de cobalto, esterilizadores de baja temperatura en ácido y sets de ortopedia y traumatología.

Se adquirió equipo terrestre para sustituir el parque vehicular institucional, siendo 74 ambulancias de alta tecnología y traslado, las que por sus características causan un mayor impacto en el mejoramiento del servicio.

Para equipo de telecomunicaciones se efectuó la adquisición de 3 417 bienes de inversión, entre los que sobresalen los sistemas de comunicación digital.

En lo que respecta a la Atención y Prevención de Riesgos de Trabajo, se integraron 6 998 Comisiones de Seguridad e Higiene y la capacitación de 4 723 de ellas; el desarrollo de 3 158 estudios especializados de Salud y Seguridad en el Trabajo y la implantación de 2 474 programas preventivos y específicos en empresas de alto riesgo; 8 693 visitas promocionales a empresas, para promover los servicios para la atención integral de la salud de los trabajadores; en los laboratorios de salud en el trabajo del sistema se procesaron 12 602 determinaciones analíticas, biológicas y ambientales y 745 programas de vigilancia epidemiológica.
En suma, durante 1998 se realizaron casi 57 mil acciones preventivas para proporcionar servicios a poco más de 36 mil empresas afiliadas con beneficios para casi 4 millones de trabajadores.
En el presente ejercicio se realizó el pago oportuno de 6 569 593 prestaciones económicas.

Al finalizar 1997 el IMSS tenía 1 700 000 pensionados, para 1998 la cifra llegó a 1 705 401, lo cual representó 0.3 por ciento más respecto al año anterior. En 1998 la erogación para las pensiones en curso de pago fue de 20 669 469.8 millones de pesos, 2.8 por ciento más que en 1997.

Las pensiones otorgadas con las nuevas disposiciones legales ascendieron al término de 1998 a 22 020 casos, es decir, 464.6 por ciento más que en 1997, con un costo de 7 758 525.5 miles de pesos que, por concepto de rentas vitalicias, se han entregado al sector asegurador para que procedan con el pago de las pensiones al grupo familiar.

Se otorgaron pagos por concepto de subsidios, por incapacidad temporal derivada de riesgos de trabajo, enfermedad general y maternidad a través de 4 682 971 certificados, 82 971 más que los registrados en 1997.

Las ayudas para gastos de funeral y de matrimonio en 1998 ascendieron a 44 998 casos que comparados con los reportados en 1997 (108 100), se observa un decremento del 58.4 por ciento.

Para 1998 el gasto total por subsidios y ayudas ascendió a 3 308 436.1 miles de pesos, 24.5 por ciento más que la cifra reportada en 1997 de 2 656 819.4 miles de pesos.

En 1998 se canalizaron 4 054 176.1 miles de pesos para cubrir las indemnizaciones, que sustituyeron el pago recurrente de pensiones por incapacidad permanente parcial en beneficio de 114 203 personas, lo que significó un incremento de 957.4 por ciento respecto del ejercicio de 1997.

El gasto total ejercido por el IMSS durante 1998, por concepto de prestaciones económicas ascendió a 35 790 607.5 miles de pesos, 47.5 por ciento más con respecto a 1997.

Durante 1998 los servicios de hospedaje, balneario y campamento del IMSS, atendieron a 1 246 162 usuarios, 16.9 por ciento menos que en 1997, que fue de 1 500 000 usuarios, debido al cierre parcial del Centro vacacional IMSS-Oaxtepec.

El H. Consejo Técnico del IMSS acordó la renovación de este centro vacacional, con la finalidad de darle autonomía financiera, administrativa, técnica y operativa a partir de la integración y funcionamiento de un Consejo Consultivo conformado en forma tripartita por los sectores obrero, patronal y gubernamental como instancia de decisión y dirección de sus actividades.

Se beneficiaron 35 427 465 personas en el autocuidado de su salud, de un total de 52 835 916 personas demandantes de los servicios de prestaciones sociales. 

En materia de prestaciones sociales, la aportación del Instituto a los objetivos del Plan Nacional de Desarrollo 1995-2000, fueron:

Se fortaleció el Programa de Modificación de Factores de Riesgo Coronario, que operó en las 37 delegaciones del sistema, con la participación de 3 mil trabajadores del IMSS; se establecieron centros de extensión de servicios en 97 empresas, 85.0 por ciento más que en 1997, los que se aplicaron en 20 delegaciones.

Con el programa de Atención al Adolescente, vinculado con Salud Reproductiva y Materno Infantil, se impartieron 15 575 pláticas de Educación Sexual y Reproductiva a profesores, padres de familia y jóvenes, beneficiando a 3 105 000 personas, principalmente adolescentes, lo que representa un avance del 161.8 por ciento respecto a 1997 donde fueron beneficiadas 1 186 000 personas.

La actividad física y el deporte, se traducen en salud y  bienestar para la familia, por lo que se ofrecieron diferentes disciplinas deportivas que van desde la iniciación, enseñanza y especialización, cuya finalidad es enfrentar y revertir el problema de las adicciones. En la Olimpiada Juvenil e Infantil 1998 organizada por la Comisión Nacional del Deporte (CONADE), el Instituto participó en 17 de 43 disciplinas, con un total de 664 deportistas, alcanzó el sexto lugar por medallas, obteniendo 49 de oro, 50 de plata y 43 de bronce y el séptimo por puntos.

En 1998, se benefició a un total de 4 315 000 personas a través de ligas deportivas en las disciplinas de basquetbol, béisbol, fútbol y voleibol. En deporte federado, se cuenta con 13 asociaciones que son base de las selecciones nacionales en los deportes de aerobics, clavados, hockey, atletismo, voleibol, nado sincronizado, triatlón, natación, judo, polo acuático y deporte adaptado sobre silla de ruedas; estos equipos obtuvieron 20 campeonatos nacionales.

En el Programa de Incorporación al Desarrollo de las Personas con Discapacidad, se incrementaron acciones dirigidas a padres y personal en aspectos de orientación, promoción, sensibilización e intercambio de experiencias con instituciones destinadas a este grupo de personas, lográndose atender en 339 guarderías participativas a 1 951 niños con malformaciones de pie, congénitas, debilidad visual y auditiva y síndrome de Down, entre otras afectaciones. Esto significa un incremento de dos guarderías y 457 niños más atendidos, que los reportados en 1997.

A través del Programa Institucional sobre la Discapacidad y su Prevención, en 1997 se atendió a poco más de 13 mil personas en cursos de bienestar, cultura y deporte; y en 1998 el incremento en el total de personas atendidas fue aproximadamente del 476.9 por ciento (75 061) y la asistencia de 5 508 personas a pláticas informativas.

En las semanas nacionales del adulto mayor, se benefició a 311 327 personas con dosis de vacunas, lo que significa 65.6 por ciento más respecto al período anterior, en las que se proporcionaron 188 mil dosis. Entre los propios jubilados y pensionados se capacitó a 18 906 difusores en educación para la salud, en tanto que en 1997 se capacitó a 16 594, lo que equivale al 13.9 por ciento de incremento.

En el marco del Programa Nacional de la Mujer, se atendió a través de cursos y otros servicios a 2 274 626 mujeres, cifra que representa un 23.5 por ciento más que en 1997.

El Sistema Nacional de Guarderías contaba con un total de 523 unidades en diciembre de 1997, significando 61 549 lugares para hijos de madres trabajadoras y padres viudos o divorciados con la custodia de sus hijos, y la atención de 52 298 niños. A diciembre de 1998 el total de guarderías ascendió a 582, la capacidad instalada se elevó a 67 272 lugares y los niños atendidos a 51 537.

En 1998 se incrementaron a 101 guarderías en el Esquema de Atención Vecinal Comunitario (57 guaderías) que representa el 129.5 por ciento más que en 1997 que contaba con un total de 44.

En las tiendas IMSS-SNTSS, se atendieron a 18 787 455 clientes y se obtuvieron ingresos por 2 901.4 millones de pesos, 11.4 por ciento más en relación a 1997, se cuenta con un total de 149 unidades distribuidas a nivel nacional, incorporándose en el presente ejercicio una tienda más en Guanajuato.

Se otorgaron 22 300 servicios funerarios que representan un decremento del 5.9 por ciento respecto a 1997, que fue de 23 709 servicios. Los servicios que se otorgan están constituidos en paquetes básicos a través del Programa de Prevención Funeraria, integrado por un conjunto de servicios al precio más bajo del mercado.

.

En 1998, con el avance en Infraestructura Básica, se terminó una acción de obra de ampliación y/o  remodelación para oficinas en unidades de prestaciones sociales, 12 guarderías ampliadas                    y/o remodeladas y nueve acciones de obras menores.

Se efectuó la construcción de tres capillas más en el velatorio Doctores, la reparación del parque vehicular de los velatorios Doctores, Tequesquináhuac y Toluca, así como la reposición de vehículos  de los velatorios de Guadalajara, Oaxaca y Mérida, la reposición de equipo de velación de Oaxaca, San Luis Potosí, Puebla y Querétaro, y la remodelación de los velatorios de San Luis Potosí y Guadalajara.

III. EXPLICACION A LAS VARIACIONES PROGRAMATICAS

III.1 Estructura y Orientación del Gasto

El presupuesto ejercido por el Instituto Mexicano del Seguro Social durante el ejercicio 1998 ascendió a 96 983 491.6 miles de pesos, el presupuesto aprobado por la H. Cámara de Diputados es de 93 528 999.0 miles de pesos, la variación de 3 454 492.6 es superior en 3.7 por ciento.

Los montos erogados  se conformaron por 58 772 917.9 miles de pesos de recursos propios, superiores en 3.6 por ciento, equivalente a 2 061 977.9 miles de pesos en relación a la asignación original y por 38 210 573.7 miles de pesos en subsidios y transferencias, superiores en 1 392 514.7 miles de  pesos que representa 3.8 por ciento, en relación al presupuesto original.

Por clasificación económica, del total de los recursos ejercidos el gasto corriente fue de 94 675 993.8   miles de pesos, que representa el 97.6 por ciento; el gasto de inversión fue de 2 307 497.8 miles de pesos que significa el 2.4 por ciento.

Se presupuestaron 36 950 805.9 miles de pesos en el capítulo de servicios personales, cifra que se rebasó en 1 725 043.6 miles de pesos y representó 4.7 por ciento, debido a que los incrementos salariales otorgados en la revisión de Contrato Colectivo de Trabajo fueron superiores a los contemplados en el proceso de programación, incremento al  tabulador de 18.0 por ciento, más 3.6  por ciento en prestaciones; asimismo, por la ocupación de 4 511 nuevas plazas para las obras nuevas y ampliaciones, comprometidas en el Convenio de Fortalecimiento Financiero; del total del gasto ejercido, este capítulo representa el 39.9 por ciento.

En el capítulo de materiales y suministros, se presupuestaron 9 282 210.0 miles de pesos  y se erogaron 11 059 186.0 miles de pesos, que representan sobreejercicio de 1 776 976.0 miles de pesos y significa 19.1 por ciento originado por los siguientes factores:

· Diferencia del nivel de inflación presentado en medicamentos y material de curación (26.3 por ciento) y el utilizado en la formulación del presupuesto (12.0 por ciento).

· Aumento a los combustibles y lubricantes originados por los incrementos mensuales, así como incremento a los combustibles a partir de diciembre de 1998, provocados por el incremento a los salarios mínimos.

· En tratamientos especiales los costos fueron superiores a los previstos, tales como para el SIDA y el de enfermedades renales.

· Incremento en el número de derechohabientes en 10.5 por ciento que redunda en el aumento en consulta general, de especialidades, intervenciones quirúrgicas, estudios de laboratorio y radiodiagnóstico. Del gasto total, este capítulo representa el 11.4 por ciento.

En servicios generales se devengaron 44 940 958.3 miles de pesos, monto superior en 689 175.2 miles de pesos equivalente al 1.6 por ciento en relación al presupuesto original. En este capítulo se engloban los rubros de prestaciones económicas y servicios generales; el primero conforma un ahorro de 1 361 904.1 miles de pesos; determinados básicamente en sumas aseguradas, pensiones y jubilaciones a cargo del IMSS y en ayudas, sobreejercicio en las pensiones a cargo del Gobierno Federal, así como en subsidios. El rubro de servicios generales presenta sobreejercicio de 2 051 079.3 miles de pesos, éste obedece principalmente a que el gasto por arrendamiento interseguros fue mayor al presupuesto en 2 570 884.4 miles de pesos y ahorro de 519 805.1 miles de pesos, en partidas de arrendamientos, subrogaciones, servicio telegráfico y telefónico, gastos de propaganda, impresiones y publicaciones, servicios asistenciales y gastos menores. Los servicios generales representan el 47.5 por ciento en relación al gasto total.

Por su parte, en gasto de capital se devengaron 2 307 497.8 miles de pesos, monto inferior en 736 702.2 miles de pesos, equivalente al 24.2 por ciento en relación al presupuesto original, derivado fundamentalmente de la adecuación del programa de inversión, producto del ajuste propuesto por la disminución de ingresos fiscales, como resultado en la baja en los precios internacionales del petróleo, lo que originó un desfasamiento en las licitaciones de equipamiento y obra. Por otra parte, la cancelación y diferimiento de obras autorizadas para este ejercicio como es el caso de la remodelación de la Unidad de Medicina Familiar No. 1 en Aguascalientes; construcción de la Unidad de Medicina Familiar de cinco consultorios en Tijuana, Baja California; construcción en la Unidad de Medicina Familiar de 10 consultorios en Ciudad Juárez, Chihuahua; y diferimiento de la construcción del Hospital General de Zona de 188 camas en San Pedro Xalpa, D.F. Del total del gasto, este capítulo representa el 2.4 por ciento.

Presupuesto por función y subfunción del Instituto Mexicano del Seguro Social
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Descripción
Presupuesto

(Miles de pesos con un decimal)
Variación absoluta

(Ejer/Orig)
Variación porcentual

(Ejer/Orig)
Estructura
porcentual




Original
Ejercido
Total 
Corriente
Capital
Total 
Corrte.
Captl.
Orig.
Ejer.



TOTAL
93 528 999.0
96 983 491.6
3 454 492.6
4 191 194.8
-736 702.2
3.7
4.5
-0.8
100.0
100.0



Recursos propios
56 710 940.0
58 772 917.9
2 061 977.9
2 798 680.1
-736 702.2
3.6
4.9
-1.3
60.6
60.6



Subsidios y trans-
ferencias
36 818 059.0
38 210 573.7
1 392 514.7
1 392 514.7

3.8
3.8
-
39.4
39.4

08

Salud
52 931 537.2
57 766 944.3
4 835 407.1
5 570 999.9
-735 592.8
9.1
10.5
-1.4
56.6
59.6



Recursos propios
36 883 091.6
41 479 553.8
4 596 462.2
5 332 055.0
-735 592.8
12.5
14.5
-2.0
39.4
42.8



Subsidios y trans-
ferencias
16 048 445.6
16 287 390.5
238 944.9
238 944.9

1.5
1.5
-
17.2
16.8


00
Servicios com-
partidos
9 896 242.1
13 456 936.4
3 560 694.3
3 560 694.3

36.0
36.0
-
10.6
13.9



Recursos propios
6 063 761.6
9 833 731.9
3 769 970.3
3 769 970.3

62.2
62.2
-
6.5
10.2



Subsidios y trans-
ferencias
3 832 480.5
3 623 204.5
-209 276.0
-209 276.0

-5.5
-5.5
-
4.1
3.7


02
Atención médica
43 035 295.1
44 310 007.9
1 274 712.8
2 010 305.6
-735 592.8
3.0
4.7
-1.7
46.0
45.7



Recursos propios
30 819 330.0
31 645 821.9
826 491.9
1 562 084.7
-735 592.8
2.7
5.1
-2.4
32.9
32.6



Subsidios y trans-
ferencias
12 215 965.1
12 664 186.0
448 220.9
448 220.9

3.7
3.7
-
13.1
13.1

09

Seguridad Social
40 597 461.8
39 216 547.3
-1 380 914.5
-1 379 805.1
-1 109.4
-3.4
-3.4
-
43.4
40.4



Recursos propios
19 827 848.4
17 293 364.1
-2 534 484.3
-2 533 374.9
-1 109.4
-12.8
-12.8
-
21.2
17.8



Subsidios y trans-
ferencias
20 769 613.4
21 923 183.2
1 153 569.8
1 153 569.8

5.6
5.6
-
22.2
22.6


02
Pensiones  y  ju-
bilaciones
37 494 765.2
36 139 847.0
-1 354 918.2
-1 354 918.2

-3.6
-3.6
-
40.1
37.3



Recursos propios
16 725 151.8
14 216 663.8
-2 508 488.0
-2 508 488.0

-15.0
-15.0

17.9
14.7



Subsidios y trans-
ferencias
20 769 613.4
21 923 183.2
1 153 569.8
1 153 569.8

5.6
5.6
-
22.2
22.6


04
Otros  servicios de la Seguridad Social
3 102 696.6
3 076 700.3
-25 996.3
-24 886.9
-1 109.4
-0.8
-0.8
-
3.3
3.1



Recursos propios
3 102 696.6
3 076 700.3
-25 996.3
-24 886.9
-1 109.4
-0.8
-0.8
-
3.3
3.1



Subsidios y trans-
ferencias











Fuente: Instituto Mexicano del Seguro Social 

El total de los recursos ejercidos ascendió a 96 983 491.6 miles de pesos, los cuales se destinaron a cubrir el gasto programable de las funciones 08 Salud y 09 Seguridad Social, en el marco de la Nueva Estructura Programática, que determinan el ámbito de las actividades del Instituto Mexicano del Seguro Social.

La función 08 Salud, participó con 57 766 944.3 miles de pesos (59.6 por ciento) y se constituye por las subfunciones 00 Servicios Compartidos y 02 Atención Médica. De la primera, el gasto devengado por 13 456 936.4 miles de pesos son de naturaleza corriente, de los cuales corresponden a recursos propios 9 833 731.9 miles de pesos y a recursos fiscales 3 623 204.5 miles de pesos. Para la segunda subfunción el gasto ejercido asciende a 44 310 007.9 miles de pesos; de ellos corresponden a recursos propios 31 645 821.9 miles de pesos y a recursos fiscales 12 664 186.0. miles de pesos; asimismo, son  para gasto de capital 2 183 041.2 miles de pesos y para gasto corriente 42 126 966.7 miles de pesos.

En lo concerniente a la función 09 Seguridad Social, ésta participó con 39 216 547.3 miles de pesos (40.4 por ciento). Se conforma de las subfunciones 02 y 04, Pensiones y Jubilaciones y Otros Servicios de la  Seguridad Social, respectivamente. El gasto devengado en Pensiones y Jubilaciones fue de 36 139 847.0 miles de pesos, los cuales son de naturaleza corriente; corresponden a recursos propios 14 216 663.8 miles de pesos y 21 923 183.2 miles de pesos a recursos fiscales. En la subfunción de otros servicios de la Seguridad Social el gasto ejercido de 3 076 700.3 miles de pesos representan 3.2 por ciento del total del gasto, los cuales en su totalidad corresponden a recursos propios y por su naturaleza, el gasto corriente fue de 2 952 243.7 miles de pesos, para gasto de inversión fue de 124 456.6 miles de pesos.

III.2 Análisis de las Variaciones Programáticas
FUNCION:  08 Salud

La salud es el medio más efectivo y solidario con que cuenta el Instituto Mexicano del Seguro Social para procurar el mejoramiento de los niveles de salud de los asegurados y sus familias. Para ello, se erogaron recursos por 57 766 944.3 miles de pesos, el cual presenta una variación absoluta positiva de 4 835 407.1 miles de pesos en relación al asignado originalmente. La naturaleza de este tipo de gasto, el 96.2 por ciento es corriente y se financió con 71.8 por ciento de recursos propios y 28.2 por ciento con recursos fiscales, y representa del total del gasto ejercido el 59.6 por ciento.

SUBFUNCION:  00 Subfunción de servicios compartidos

El Instituto administra los recursos humanos, materiales y financieros, a través de esta subfunción con un presupuesto de 9 896 242.1 miles de pesos, habiéndose ejercido 3 560 694.3 miles de pesos más del presupuesto original; este gasto es de tipo corriente, financiado con 73.1 por ciento con recursos propios y con recursos fiscales 26.9 por ciento. Esta subfunción se conforma con la actividad institucional 701 Administrar recursos humanos, materiales y financieros, y participa con el 13.9 por ciento del total del gasto ejercido. 

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

En el ámbito de la salud y en congruencia con el Plan Nacional de Desarrollo 1995-2000, se tiene como objetivo orientar y promover el crecimiento económico, elevar el bienestar de la población, así             como aumentar la eficiencia, eficacia y calidad en la aplicación de los recursos. 

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  701 Administrar recursos humanos, materiales y financieros

Esta actividad tiene como objetivo dirigir, coordinar, planear y controlar los recursos humanos, materiales y financieros, para la prestación de los servicios, con un presupuesto de 9 896 242.1 miles de pesos, habiéndose ejercido 3 560 694.3 miles de pesos más del presupuesto original. Este gasto es de tipo corriente, financiado con 73.1 por ciento con recursos propios y con recursos fiscales por 26.9 por ciento.

Para esta actividad se consideró realizar un gasto de administración de 9 896 246.0 miles de pesos, cifra que fue superada en 3 560 690.4 miles de pesos, que representa 36.0 por ciento, como resultado básicamente de los incrementos salariales en la revisión del contrato colectivo de trabajo, los cuales fueron superiores a los contemplados en el proceso de presupuestación, donde se concedió un aumento del 18.0 por ciento al tabulador y 3.6 por ciento en prestaciones.

SUBFUNCION:  02 Atención médica

A través de esta subfunción el IMSS contribuye a limitar los daños a la salud y a disminuir los índices de morbi-mortalidad de las enfermedades transmisibles y no transmisibles, así como organizar y controlar los servicios de atención a la salud para la protección anticonceptiva de alta continuidad y la vigilancia de la salud materno infantil, además de desarrollar y construir infraestructura  básica.  El  presupuesto  original  para  la  realización de estas  acciones  fue de 43 035 295.1 miles de pesos, devengándose al cierre del ejercicio 44 310 007.9 miles de pesos, que representa un sobreejercicio de 3.0 por ciento. Del total del gasto de esta subfunción, los recursos propios ejercidos participaron con el 71.4 por ciento y los recursos fiscales con el 28.6 por ciento. Del total general del gasto ejercido, a esta función le corresponde el 45.7 por ciento. 

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  420 Proporcionar atención médica

Esta actividad tiene como objetivo contribuir a limitar los daños a la salud, disminuir la mortalidad de la población derechohabiente a través de acciones de prevención secundaria y terciaria, disminuir los índices de morbi-mortalidad, complicaciones, invalidez y demanda de atención especializada de las enfermedades transmisibles y no transmisibles, a través de la vigilancia y control epidemiológico, la prevención y protección específica, el fomento y educación para la salud, detección, referencia y atención médica oportuna, planear, organizar y controlar los servicios de atención de la salud para la protección anticonceptiva  de alta continuidad y vigilancia de la salud materno-infantil, con el propósito de contribuir a mejorar el nivel de salud y bienestar de la población. Para tal efecto, el presupuesto original asignado fue de 38 988 564.4 miles de pesos y se ejerció 40 841 769.3 miles de pesos. La variación fue superior en 1 853 204.9 miles de pesos que representa el 4.8 por ciento; ésta se localiza básicamente en los capítulos de servicios personales y materiales y suministros, derivado a que se otorgaron incrementos salariales, superiores a los contemplados en el proceso de presupuestación (incremento al tabulador de 18.0 por ciento, más 3.6 por ciento en prestaciones); asimismo se contrataron 4 511 nuevas plazas para la ampliación de unidades médicas, así como para nuevas unidades.

En el capítulo de materiales y suministros, el sobreejercicio fue originado por los siguientes factores: Diferencia en el factor  de inflación; ya que el ejercicio real fue de 18.6 por ciento, incremento en los precios de medicamentos y material de curación; mayor al factor de la inflación general, aumento a los combustibles y lubricantes provocados por los incrementos mes a mes a los mismos, así como incremento a los combustibles a partir de diciembre de 1998. En tratamientos especiales los costos fueron superiores a los previstos, tales como para el SIDA y el de enfermedades renales. Incremento en el número de derechohabientes en 10.5 por ciento que redunda en aumento en consulta general, de especialidades, intervenciones quirúrgicas, estudios de laboratorio y radiodiagnóstico.

Del total de gasto de esta actividad, los recursos propios ejercidos corresponden en 70.1 por ciento y para recursos fiscales 29.9 por ciento. Del total general de gastos le corresponde el 42.1 por ciento.

En la meta de abatir la morbilidad por enfermedades inmunoprevenibles en población menor de 5 años se programaron 61 casos, presentándose en este ejercicio 27 casos, lo que representa un alcance de 44.3 por ciento; el esfuerzo para abatir la morbilidad de esta población, es derivada de la participación en las semanas nacionales de vacunación, asimismo la vacunación en el domicilio de todos los menores para completar los esquemas básicos, con lo cual se redujo considerablemente la posibilidad de contraer enfermedades inmunoprevenibles; así como el manejo efectivo y con calidad de los programas de prevención y control epidemiológico de enfermedades prevenibles por vacunación y de atención integral al menor de 5 años.

En la meta de abatir la mortalidad infantil, se programaron 7 191 defunciones y se presentaron 7 391 casos, 200 defunciones más de lo programado, resultado del crecimiento de la población derechohabiente, ya que al aumentar ésta los recién nacidos vivos aumentaron en 52 877, que significa el 8.9 por ciento en comparación a la estimada. También fue consecuencia de los fenómenos naturales atribuidos al “Niño” que afectó diversos estados. Es importante destacar que si el número de defunciones de niños que aún no cumplían un año de edad  fue mayor a lo esperado, el riesgo medio como tasa resultó inferior al ubicarse en 11.4 por cada 1 000 niños nacidos vivos; estos logros se atribuyen al control estricto de los programas de salud, destacando el compromiso con la Cumbre Mundial a Favor de la Infancia de reducir la mortalidad por enfermedades diarreicas agudas en 50.0 por ciento y en afecciones respiratorias agudas 30.0 por ciento; para este ejercicio el Instituto logró reducir la mortalidad en 75.0 y 47.0 por ciento en estas enfermedades, respectivamente.

Se estimó incorporar a 1 025 516 nuevas aceptantes en materia de planificación familiar, lográndose atender a 945 803, que representa un avance de 92.2 por ciento. La meta no alcanzada se debe en parte a la disminución de mujeres en edad fértil que al no estar aseguradas en el Instituto, propició que no demandaran servicios de protección anticonceptiva como derechohabientes de la Institución, lo anterior se ve reflejado en el número de egresos por parto, que disminuyó en 1998 en relación a los de 1997.  Es importante destacar la calidad de la protección anticonceptiva, entendida ésta como el otorgamiento de los métodos de mayor continuidad y menores efectos indeseables para la población usuaria de la misma; en este sentido, el Instituto incorporó en el ejercicio el registro de un nuevo método anticonceptivo inyectable, el cual es una opción más para las mujeres que se atienden, principalmente por aborto; así también, se incrementó el uso de los hormonales (pastillas e inyectables) en 2.4 puntos porcentuales, incrementando la satisfacción de las usuarias al no invertir tiempo en la redotación o vigilancia de su método anticonceptivo.

En lo referente a abatir la tasa de letalidad hospitalaria, se estableció la meta de 58 332 defunciones, presentándose 53 680 de ellas, lo cual muestra un decremento de 4 652 defunciones y que representan 8.0 por ciento; un aspecto importante en esta variación son los resultados de las acciones realizadas en los programas ambulatorios y en particular el de Atención Domiciliaria del Enfermo Crónico, cuyo objetivo específico es mejorar la ocupación hospitalaria y derivar al paciente con enfermedades crónico-degenerativas en fase terminal a su domicilio y lograr la participación activa de la familia, bajo un enfoque de atención médica integral.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  433 Llevar a cabo investigación científica y tecnológica

Esta actividad contribuye a un mejor desarrollo de las tareas institucionales a través de la generación de conocimientos científicos. Para tal efecto, se autorizó un presupuesto de 69 145.8 miles de pesos, ejerciéndose el 93.7 por ciento de éste, correspondiendo el 100.0 por ciento a gasto corriente, que del total del gasto ejercido representa el 0.1 por ciento. Se financió con recursos propios 57.6 por ciento y con fiscales el 42.4 por ciento restante.

En este ejercicio se estimó publicar 570 proyectos y se realizaron 1 015, que significa un incremento del 78.1 por ciento y en términos absolutos de 445 publicaciones. Este incremento se debió en parte: a) al programa de seguimiento por los Comités Locales, tratando de lograr su publicación; b) al programa de apoyo metodológico que ofrece talleres de escrito médico, análisis estadístico y análisis de variables, y c) al programa de promoción a la investigación, que alientan al personal médico a investigar y divulgar su conocimiento a través de publicaciones científicas. 

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  437 Desarrollar y construir infraestructura básica

Esta actividad tiene como objetivos: mantener en operación los inmuebles, equipos e instalaciones, así como suministrar los fluidos y energéticos requeridos y controlar los ambientes físicos en forma continua, confiable, segura y económica para la prestación de los servicios institucionales; llevar a cabo la construcción con el óptimo de calidad, costo y tiempo que requieren los edificios para la salud; atender los requerimientos de sustitución de bienes de inversión; y equipar las unidades médicas y administrativas, tanto nuevas como ampliaciones y/o remodelaciones. Para tal efecto, se consideró un presupuesto original de 2 918 634.0 miles de pesos, ejerciéndose 2 183 041.2 miles de pesos, la variación representa un ahorro de 735 592.8 miles de pesos, que significa el 25.2 por ciento, derivado fundamentalmente de la adecuación del programa de inversión, producto del ajuste propuesto por la disminución de ingresos fiscales, como resultado en la baja en los precios internacionales del petróleo, lo que originó un desfasamiento en las licitaciones de equipamiento y obra; por otra parte, la cancelación y diferimiento de obras autorizadas para este ejercicio como es el caso de la remodelación de la Unidad de Medicina Familiar No. 1 en Aguascalientes; la construcción de la Unidad de Medicina Familiar de cinco consultorios en Tijuana, Baja California; la construcción de la Unidad de Medicina Familiar de 10 consultorios en Ciudad Juárez, Chihuahua; el diferimiento de la construcción del Hospital General de Zona de 188 camas en San Pedro Xalpa, D.F.  Por otro lado, el mantenimiento de unidades médicas que se tienen, fue superior a lo presupuestado conforme a los programas anuales de cada unidad, con el propósito de dar continuidad, confiabilidad y seguridad a la prestación de los servicios que se otorgan a la población. Del gasto ejercido corresponde el 100.0 por ciento a recursos propios y del total del gasto ejercido representa el 2.3 por ciento.

En cuanto a la meta de otorgar mantenimiento a unidades de servicio, se consideraron en el presupuesto original 2 441 unidades, alcanzándose 2 636 que representan 195 unidades adicionales, esto es, 7.9 por ciento de más con respecto al primero, con el propósito de dar continuidad, confiabilidad y seguridad a la prestación de los servicios que se otorgan a la población.

Para la meta de construir, ampliar y/o remodelar unidades de servicio, se consideró en el presupuesto 232 unidades y se ejercieron 36, con una variación menor de 196 unidades que representa una variación negativa del 84.5 por ciento, como resultado de la reprogramación del programa de inversiones que originó cancelación y diferimiento de obras que se tenían en el presupuesto autorizado; asimismo, se hace mención que las obras alcanzadas se refieren exclusivamente a las terminadas en este ejercicio, sin considerar las que se encuentran en proceso.

Para la meta de comprar equipo para unidades de servicio, se presupuestaron 61 475 unidades de servicio y se adquirieron 65 636. La variación de 4 161 de más representa el 6.8 por ciento. Lo anterior fue resultado de la aplicación de un adecuado programa de compras.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  703 Capacitar y formar servidores públicos

Esta actividad propicia la atención a la salud de los derechohabientes mediante la formación eficaz y la actualización del personal profesional y técnico en el área de la salud. Para tal efecto, se autorizó un presupuesto de 1 058 950.9 miles de pesos, ejerciéndose 15.2 por ciento superior; de éste, correspondió el 100.0 por ciento a gasto corriente. Del total del gasto ejercido, representa 1.3 por ciento, correspondiendo el 65.5 por ciento a recursos propios y 34.5 por ciento a recursos fiscales. El sobre- ejercicio se debe a que se otorgaron incrementos salariales superiores a los contemplados en el proceso de presupuestación.

Se programó capacitar en atención a la salud a 16 146 personas, de las cuales sólo se formaron 16 519; las 373 personas adicionales representan un cumplimiento del 2.3 por ciento superior a lo esperado, como resultado a que en la región norte se realizaron más cursos de los programados para formación de profesores; se aceptó un mayor número de alumnos en especialización de enfermería; se incrementó la aceptación de médicos en la especialidad de medicina familiar en los cursos de posgrado; se aceptó un mayor número de alumnos en los cursos de personal auxiliar de enfermería en las delegaciones de Guanajuato y Nuevo León; así también en la carrera de licenciatura de enfermería se aceptaron más alumnos de lo esperado en las delegaciones de Jalisco y Nuevo León y en el Centro Médico Nacional Siglo XXI; y por último, al programa de servicio social que rebasó la meta debido a que los pasantes aceptan de nueva cuenta las plazas ofertadas en la delegación de Chiapas.

FUNCION:  09 Seguridad Social

La seguridad social constituye el medio más efectivo y solidario con que cuenta el Instituto para contribuir al mejoramiento de los niveles de bienestar y el nivel de vida de los asegurados y sus familias, así como a la población abierta. Para ello, se establece otorgar prestaciones económicas a los derechohabientes en tiempo y forma, impulsar la productividad de las empresas a través de la prevención de riesgos de trabajo; e impulsar programas y actividades institucionales que desarrollan las instituciones de seguridad social. En este sentido, se erogaron recursos por 39 216 547.3 miles de pesos, que comparados con el presupuesto original de 40 597 461.8 miles de pesos presenta un ahorro 1 380 914.5 miles de pesos. Por su naturaleza, el gasto corriente es de 99.7 por ciento, y a inversión corresponde 0.3 por ciento. Se financió el 44.1 por ciento con recursos propios y 55.9 por ciento con recursos fiscales. La función representa del total del gasto ejercido el 40.4 por ciento.

SUBFUNCION:  02 Pensiones y jubilaciones

En el marco de esta subfunción, el IMSS desarrolla esquemas encaminados a otorgar prestaciones económicas y sociales en beneficio de los asegurados y sus familias y la protección de sus medios de subsistencia. Para llevar a cabo estas acciones se presupuestaron 37 494 765.2 miles de pesos, ejerciéndose al término del ejercicio 36 139 847.0 miles de pesos; el ahorro de 1 354 918.2 miles de pesos representa 3.6 por ciento. La naturaleza de este tipo de gasto es corriente y se financió con 39.3 por ciento de recursos propios, y el 60.7 por ciento con recursos fiscales. Del total del gasto ejercido, la subfunción representa el 37.3 por ciento.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

En el ámbito de la seguridad social, el Plan tiene como objetivo contribuir a mejorar el bienestar social y el nivel de vida de los trabajadores, promoviendo acciones que permitan otorgar prestaciones económicas a los trabajadores en activo, pensionados y jubilados; y fomentar la salud en el trabajo para la prevención de accidentes y enfermedades en el ámbito laboral. El presupuesto asignado para cubrir este objetivo fue de 37 494 765.2 miles de pesos; se ejercieron 36 139 847.0 miles de pesos, lo que representa un ejercicio del 96.4 por ciento. Este gasto es de tipo corriente, financiado con 39.3 por ciento con recursos propios y con recursos fiscales por 60.7 por ciento. Participa con  37.3 por ciento del total del gasto ejercido. 

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  307 Atender y prever riesgos de trabajo e invalidez

Esta actividad tiene como objetivo contribuir al bienestar de los trabajadores y sus familias y a la protección de sus medios de subsistencia, así como a la productividad de las empresas a través de la prevención de riesgos de trabajo. Para tal efecto, el presupuesto original asignado fue de 375 465.1 miles de pesos, el ejercicio ascendió a 349 239.5 miles de pesos; la variación representa un ahorro de 26 225.6 miles de pesos que representa 7.0 por ciento como resultado de un control más estricto en partidas de tiempo extra, dobles turnos, arrendamientos, subrogaciones, servicios telegráfico y telefónico, gastos de propaganda, impresiones, publicaciones y gastos menores.  En relación al total del gasto representa 0.4 por ciento: Este gasto es de tipo corriente y financiado con el 100.0 por ciento con recursos propios.

Se estimó atender 353 658 riesgos de trabajo y se presentaron 407 601. La diferencia de 53 943 casos se debe al aumento en el número de trabajadores asegurados que se refleja en el universo de cobertura con el 21.5 por ciento, sin embargo resulta una disminución en la tasa de incidencia de riesgos de trabajo, se atribuye ésta a la consolidación del programa de Salud en el Trabajo 1996-2000 cuyo objetivo es orientar sus acciones para  atender la salud de los trabajadores, prevenir y evitar la ocurrencia de accidentes y enfermedades de trabajo mediante actividades continuas y directas en las empresas que han adoptado programas preventivos a la normatividad en materia de salud, seguridad, higiene y protección al ambiente.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  423 Proporcionar prestaciones económicas

Esta actividad se relaciona con el otorgamiento de prestaciones económicas a derechohabientes en  tiempo  y  forma. Para  tal  efecto,  se  presupuestaron  37 119 300.1 miles  de  pesos, de los cuales se pagaron sólo 35 790 607.5 miles de pesos; el ahorro de 1 328 692.6 miles de pesos representa el 3.6 por ciento, derivado a que en el proceso de presupuestación no se consideró el desfasamiento del trámite administrativo para el otorgamiento de las sumas aseguradas que es de varios meses. En relación al total del gasto, representa 36.9 por ciento; este gasto es de tipo corriente y financiado con 38.7 por ciento de recursos propios, y con recursos fiscales el 61.3 por ciento.

En esta meta se estimó efectuar 4 977 258 pagos y trámites concernientes a prestaciones económicas,   efectuándose 6 569 593 trámites. La diferencia positiva de 1 592 335 obedece a que en el presupuesto no se incluyeron 1 705 401 pensiones en curso de pago a cargo del Gobierno Federal; de no considerar éstas, el ejercicio real sería menor al estimado en 113 066 casos equivalente al 2.3 por ciento, debido a la implantación de los programas tendientes a mejorar la atención médica y prevenir enfermedades, lo que generó disminución en el otorgamiento de pensiones por incapacidad permanente e invalidez.

SUBFUNCION:  04 Otros servicios de la Seguridad Social

A través de esta subfunción, el Instituto otorga servicios de recreación y esparcimiento a la población trabajadora y sus familiares, diseñando paquetes turísticos atractivos y de bajo costo, utilizando los servicios que ofrecen los centros vacacionales IMSS; contribuye de manera efectiva  a proteger el poder adquisitivo de la población en general aprovechando los servicios que ofrecen las tiendas IMSS-SNTSS; proporciona servicios funerarios a precios más bajos del mercado; otorga servicio de guarderías a los hijos de las madres trabajadoras;  y proporciona servicios culturales y deportivos. Para esta subfunción se asignó un presupuesto de 3 102 696.6 miles de pesos, de los cuales se ejercieron 3 076 700.3 miles de pesos. La variación de 25 996.3 miles de pesos representa un ahorro del 0.8 por ciento. Del gasto total ejercido, esta subfunción participó con el 3.2 por ciento; el 100.0 por ciento del financiamiento corresponde a recursos propios.

PROGRAMA SECTORIAL:  01 Plan Nacional de Desarrollo

En lo que concierne a otros servicios de la seguridad social, el Plan tiene como objetivo contribuir a mejorar el bienestar social y el nivel de vida de la población en general. El presupuesto asignado  para  llevar a cabo este objetivo fue  de 3 102 696.6 miles de pesos, de los cuales se ejercieron 3 076 700.3 miles de pesos, y se obtuvieron ahorros de 25 996.3 miles de pesos, que representa una variación negativa del 0.8 por ciento.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  418 Proporcionar servicios de cultura recreación y deporte

A esta actividad cuyo objetivo es contribuir a mejorar el bienestar social y el nivel de vida de la población, se  le  asignó un presupuesto de 464 853.3 miles de pesos, de los cuales se ejercieron sólo 247 436.0 miles de pesos, habiéndose logrado un ahorro de 217 417.3 miles de pesos que significa el 46.8 por ciento menos; la naturaleza de este gasto es corriente y la totalidad de su financiamiento fue con recursos propios. En relación al gasto total representa el 0.3 por ciento.

Para esta meta se estableció beneficiar a 1 387 263 huéspedes en centros vacacionales, el ejercicio fue de 1 246 162, la variación negativa de 141 101 huéspedes representó el 10.2 por ciento inferior a lo programado, debido a la renovación del Centro Vacacional Oaxtepec a partir del mes de julio de 1998, originando el cierre temporal de algunas áreas del balneario. Otro aspecto que influyó en la disminución de la afluencia de huéspedes, fueron las constantes contingencias provocadas por la actividad del volcán Popocatépetl.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  422 Proporcionar prestaciones sociales

En esta actividad, el IMSS contribuye a mejorar el bienestar social y el nivel de vida de la población en general. Para tal efecto, el presupuesto original fue de 2 512 277.3 miles de pesos, y el gasto ejercido  de 2 704 807.7 miles de pesos, que originó una variación positiva de 192 530.4 miles de pesos que representa 7.7 por ciento, derivado de que se otorgaron incrementos salariales superiores a los contemplados en el proceso de presupuestación en el capítulo de servicios personales; asimismo, en el capítulo de servicios generales los incrementos en algunas partidas de arrendamientos, subrogaciones, servicio telegráfico y telefónico, gastos de propaganda, impresiones y publicaciones, servicios asistenciales y gastos menores, derivado de la revisión de salarios mínimos.

En este ejercicio se presupuestó proporcionar servicios en el ámbito de prestaciones sociales a 15 850 000 personas y se beneficiaron a 35 427 465, la variación de 19 577 465 personas superior a lo presupuestado representa más del 120.0 por ciento, y se atribuye fundamentalmente a que en el proceso de presupuestación involuntariamente no se incluyeron algunos servicios complementarios de las áreas de bienestar social, tales como desarrollo cultural, deportes, cultura física y jubilados y pensionados.

Adicionalmente en esta actividad institucional se consideró beneficiar a 19 049 365 personas en tiendas del Sistema IMSS y se alcanzó beneficiar a 18 787 455, la meta alcanzada representa el 98.6 por ciento de lo programado.  Este alcance es consecuencia de las estrategias que realizó el Instituto como fueron el mantener al 100.0 por ciento el abasto de la canasta básica, la exhibición de artículos de temporadas especiales (Día del niño, cuaresma, día de las madres y del padre, así como artículos escolares y navideños), por otra parte se realizan esfuerzos para modernizar la tecnología en este servicio a fin de contribuir a mejorar la atención del usuario en el área de cajas.

También se presupuestaron realizar 22 334 servicios funerarios y se alcanzaron 22 300, la variación de 34 servicios no realizados representan el 0.2 por ciento, esto quiere decir que los servicios funerarios que se dan en el Instituto cumplen con el objetivo primordial en el sentido de proteger la economía familiar, consolidándose como un apoyo fundamental para los estratos con recursos modestos, además los servicios son económicos y dignos para los derechohabientes y población en general.

Se consideró atender a 55 660 niños en guarderías, y sólo se logró dar atención a 51 537. La variación no alcanzada de 4 123 representa el 7.4 por ciento; ésta se atribuye a la inasistencia de los menores, derivado de los periodos vacacionales de los padres; así como también por las enfermedades virales a consecuencia de los cambios climatológicos y al aumento constante de la contaminación.

ACTIVIDAD INSTITUCIONAL:  437 Desarrollar y construir infraestructura básica

Esta actividad tiene como objetivos: mantener en operación los inmuebles, equipos e instalaciones, así como suministrar los fluidos y energéticos requeridos y controlar los ambientes físicos en forma continua, confiable, segura y económica para la prestación de los servicios institucionales; llevar a cabo la construcción con el óptimo de calidad, costo y tiempo que requieren las unidades de servicio;  atender los requerimientos de sustitución de bienes de inversión; y equipar las unidades médicas y administrativas, tanto nuevas como ampliaciones y/o remodelaciones. Para tal efecto, se consideró el presupuesto original de 125 566.0 miles de pesos, ejerciéndose 124 456.6 miles de pesos; la variación representa un ahorro de 1 109.4 miles de pesos, que significa una variación negativa del 0.9 por ciento. Del gasto ejercido corresponde el 100.0 por ciento a recursos propios, y del total del gasto representa el 0.1 por ciento.

Para la meta de construir, ampliar y/o remodelar, se consideró en el presupuesto 41 unidades y se ejercieron sólo 23, con una variación menor de 18 unidades que representa el 43.9 por ciento de avance en la meta,  como resultado de la reprogramación del programa de inversiones que originó cancelación y diferimiento de obras que se tenían en el presupuesto autorizado; asimismo, se hace mención que las obras alcanzadas se refieren exclusivamente a las terminadas en este ejercicio, sin considerar las que se encuentran en proceso.
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